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Abstract
誗AIM: To observe the effect of autologous stem cell
transplantation in diabetic retinopathy.
誗METHODS:Totally 58 cases (116 eyes) who underwent
autologous stem cell transplantation were confirmed as
no diabetic retinopathy (18 eyes), mild non-proliferative
diabetic retinopathy (NPDR) (41 eyes), mid-level NPDR
(51 eyes); severe NPDR (6 eyes) by ophthalmoscope
directly or indirectly and fluorescence fundus angiography
(FFA ). Follow - up was 6 - 12mo, the changes of
retinopathy were observed.
誗 RESULTS: The total effective rate of vision and
retinopathy was 84. 4%, 76. 7%. The results of severe
NPDR was statistically worse than the other groups (P<
0郾 05).
誗 CONCLUSION: The stable blood glucose level and
improved pancreatic function after autologous stem cell
transplantation might be helpful in diabetic retinopathy,
the long effects need to be researched further.
誗KEYWORDS:diabetic retinopathy; autologous stem cell
transplantation; diabetes
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摘要
目的:观察自体干细胞移植术后糖尿病视网膜病变变化
情况。
方法:自体干细胞移植术后糖尿病患者 58 例 116 眼经直
接或间接检眼镜及眼底荧光血管造影(FFA)确定为无糖
尿病视网膜病变者 18 眼,轻度非增殖期糖尿病视网膜病
变(轻度 NPDR)41 眼,中度非增殖期糖尿病视网膜病变
(中度 NPDR)51 眼,重度非增殖期糖尿病视网膜病变(重
度 NPDR)6 眼,随访 6 ~12mo,观察视网膜病变变化情况。
结果:患者视力、视网膜病变治疗的总有效率为 84. 4%、
76. 7%,其中重度非增殖期糖尿病视网膜病变组视力及视
网膜病变治疗的有效率均显著低于轻、中度非增殖期糖尿
病视网膜病变组及无视网膜病变组,差异有显著统计学意
义(P<0.05)。
结论:自体干细胞移植术后稳定的血糖水平及胰岛功能的
改善可能有助于稳定或延缓视网膜病变进展,其长期效果
有待进一步深入研究。
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0 引言
摇 摇 我国目前糖尿病发病呈逐年增加趋势,自体干细胞移
植治疗糖尿病因在平稳控制血糖、减少胰岛素用量、改善
胰岛功能方面较传统治疗具有明显优势及潜在价值而成
为热点,但自体干细胞移植治疗糖尿病是否能够延缓糖尿
病进展及相关并发症发生,需要进一步研究证实。 糖尿病
视网膜病变作为糖尿病重要微血管并发症之一,因其直
观、易于观察等特点,成为研究干细胞移植治疗后评价相
关并发症是否改善的首选。 本研究选取我院接受自体干
细胞移植治疗的糖尿病患者 58 例,对其移植前后视网膜
病变情况进行观察分析,现将结果报告如下。
1 对象和方法
1.1 对象摇 2009-08/2011-03 我院内分泌科知情同意接
受外周血自体干细胞移植治疗的 2 型糖尿病患者 58 例
116 眼(有其他眼底出血性疾病及糖尿病视网膜病变严重
并接受眼底激光治疗者均不纳入本研究范围);年龄 47 ~
66(平均 55. 4依3. 0)岁,糖尿病病程 8 ~ 12(平均 10. 3依
1郾 5)a;患者干细胞移植术前、后血糖控制采用胰岛素或
联合降糖药物治疗,随访期间平均空腹、餐后 2h 血糖水平
6.0 ~8. 3mmol/ L, 糖化血红蛋白水平臆7.0%。 糖尿病视
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组别 眼数 视力提高 视力稳定 视力下降 有效率(%)
无视网膜病变 18 0 16(88. 9) 2(11. 1) 88. 9
a
轻度 NPDR 组 41 7(17. 1) 29(70. 7) 5(12. 2) 87. 8
a
中度 NPDR 组 51 3(5. 9) 39(76. 5) 9(17. 6) 82. 4
a
重度 NPDR 组 6 0 4(66. 7) 2(33. 3) 66. 7
摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇
aP<0. 05 vs 重度 NPDR 组。
网膜病变分期如下:无明显视网膜病变 18 眼,轻度非增殖
期糖尿病视网膜病变(轻度 NPDR)41 眼,中度非增殖期
糖尿病视网膜病变(中度 NPDR) 51 眼,重度非增殖期糖
尿病视网膜病变(重度 NPDR) 6 眼,合并黄斑水肿者
12 眼。
1.2 方法摇 治疗前后均进行视力、散瞳彩色眼底像、眼底
荧光血管造影等检测;糖尿病视网膜病变分期参考依据
2003 年 EDTRS 国际临床分级标准;合并黄斑水肿者同时
记录黄斑水肿情况。 观察随访:分别于治疗后 1,3,6,
12mo 时随访记录相应观察指标情况,统计结果以末次随
访记录为准。
摇 摇 统计学分析:用 SPSS 11. 5 统计软件进行数据处理。
采用 字
2检验。 组间比较以 P <0. 05 作为显著性检验界限。
2 结果
2.1 疗效评价标准摇 (1)视力提高 2 行或以上称为提高,
下降 2 行或以下为下降,视力稳定或提高者为有效。 (2)
眼底视网膜及黄斑水肿、 渗出、 出血不变、部分吸收或完
全吸收者称为有效。 (3)FFA 及彩色眼底像:NPDR 无灌
注区不变、部分或全部消退为有效,黄斑区水肿减轻或消
退者为治疗有效。
2.2 视力摇 患者 58 例 116 眼接受自体干细胞移植术后,
末次随访时视力情况:10 眼视力提高(8. 6%)、88 眼视力
不变(75. 9%)、18 眼视力下降(15. 5%),治疗总有效率
84.5%。 重度非增殖期糖尿病视网膜病变组与其余三组
比较,差异有统计学意义(P<0. 05,表 1)。
2.3 疗效结果摇 不同分期糖尿病视网膜病变自体干细胞
移植术后视网膜病变变化情况(参照疗效判定标准的彩
色眼底像及 FFA 统计结果):治疗后总有效率为 76. 7%,
其中末次随访时重度非增殖期糖尿病视网膜病变组视网
膜病变治疗的有效率为 50.0%,显著低于其余三组, 差异
有统计学意义(P <0. 05,表 2)。
3 讨论
摇 摇 随着糖尿病患病率的不断上升,其主要慢性并发症外
周血管病变和缺血性糖尿病足逐渐成为临床医生关注的
重点。 近年来随着干细胞移植治疗糖尿病研究的不断进
展,干细胞移植治疗糖尿病足的相关研究也逐渐增多。 而
作为其严重微血管并发症之一的糖尿病视网膜病变在干
细胞移植前后的变化,相关研究并不多见。
摇 摇 糖尿病视网膜病变(DR)的早期发现、早期诊断、早期
治疗对于保存患者有用视力、提高患者生活质量具有至关
重要的意义。 多个研究证实
[1,2]糖尿病病程的长短与糖
表 2摇 各分期治疗前后视网膜病变变化情况比较 眼(%)
组别 眼数 有效 无效
无视网膜病变 18 16(88. 9)
a 2(11. 1)
a
轻度 NPDR 组 41 33(80. 5)
a 8(19. 5)
a
中度 NPDR 组 51 37(72. 5)
a 14(27. 5)
a
重度 NPDR 组 6 3(50. 0) 3(50. 0)
aP<0. 05 vs 重度 NPDR 组。
尿病视网膜病变严重程度之间有着正相关性;而在糖尿病
病程相同或相近的情况下,空腹及餐后血糖水平与糖尿病
视网膜病变的稳定与进展密切相关;波动性高血糖可显著
增加糖尿病微血管病变及心脑血管并发症风险
[3-8],血糖
波动越高,慢性微血管并发症的危险性就越大,进展越
快
[9],而血糖波动水平与胰岛 B 细胞功能密切相关。 本
研究亦表明,在糖尿病病程相同及相近的情况下(糖尿病
病程约 8 ~12a),自体干细胞移植术后平稳的血糖控制及
潜在的胰岛 B 细胞功能改善对延缓糖尿病视网膜病变的
进展有益,且视网膜病变程度越重,有效率越低,这也提示
我们早期平稳血糖控制的有益性。 同时有研究认为
[10]外
源性胰岛素上调血管内皮生长因子水平,可加重糖尿病视
网膜病变进展,而自身胰岛功能及 C 肽水平的改善对缓
和或逆转糖尿病相关微血管并发症的发生,如糖尿病肾
病、糖 尿 病 视 网 膜 病 变 等 有 一 定 意 义
[11,12]。 研 究 表
明
[13-18],自体干细胞移植治疗糖尿病在减少外源性胰岛
素注射、稳定血糖、改善 C 肽水平及自体胰岛 B 细胞功能
等方面具有一定优势。 而稳定的血糖水平与胰岛功能的
改善对于糖尿病相关微血管并发症发生的影响,相关研究
并不多见。 本研究中干细胞移植术后患者在糖化血红蛋
白无差异的情况下,3mo 后的 C 肽曲线下面积提高,平稳
控制血糖所需外源性胰岛素用量减少,或不用,这提示我
们患者自身胰岛功能的改善,可能一定程度上起到了延缓
糖尿病视网膜病变进展的作用,其具体的作用机制尚待进
一步研究。 最新研究表明
[17,18],骨髓或外周血干细胞来
源的内皮细胞祖细胞参与了生理和病理性血管新生。 糖
尿病患者内皮细胞祖细胞的数量减少和功能障碍,影响血
管生成,造成组织缺血。 在糖尿病动物模型中,功能正常
的内皮细胞祖细胞移植到缺血组织,可以加快血流,形成
血管,改善局部血流,同时干细胞在分化过程中分泌血管
内皮生长因子、成纤维生长因子等可促进毛细血管新生,
进而改善血供。 是否这一机制也参与了本研究中糖尿病
视网膜病变的改善,有待进一步研究。 本研究中 6 例重度
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疗者,观察例数有限,因此糖尿病自体干细胞移植治疗对
于中、重度糖尿病视网膜病变患者的有益性仍有待进一步
研究。
摇 摇 综上,本研究结果表明,自体干细胞移植术对于稳定
糖尿病视网膜病变进展有效,但目前国内外相关研究并不
多见,其远期效果及作用机制仍有待于进一步研究。
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